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張型心筋症43 :t 9mm，拡張相肥大型心筋症 39 :t 12mm，陳旧性心筋梗塞症40 :t 7mm) ，カテーテル検査等より求
めた左室駆出率(各々 23 :t 6 %, 20 :t 3 %, 27 :t 9 %)，造影及びドップラー検査より求めた憎帽弁逆流度(各々
2.1 :t 1.1 , 1 度， 2.0:t 0.6 度， 1.3 土1.2 度)，強度の心不全 (NYHAIII)出現から死亡までの期間(各々 34 土 19
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③線維化率の比較検討:左室の線維化率は，拡張相肥大型心筋症の5.8 ::t 1 1.9%) と陳旧性心筋梗塞症(38.4::t8.0 
%)は拡張型心筋症(12.9 :t 8.6 %)に比し有意 (p< 0.01) に高値であった。左房の線維化率では，拡張型心筋症
(13.1 :t 6.1 %)と拡張相肥大型心筋症 (26.5:t 9.5 %)は陳旧性心筋梗塞症 (3.8 ::t 1.1 %)に比し有意 (p< 0.01) 
に高値であった。前壁，側壁，後壁，中隔の各部位における線維化率は，どの疾患群においても有意の差異は認めなか















本論文は，拡張型心筋症の左房の線維化に，疾患に特異的な一次的要因 (atrial cardiomyopathy) の存在を示唆し
たものであり，学術上価値あるものと認められ，博士(医学)の学位授与に値すると考えられる。
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